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RESUMO
Candida albicans, integrante da microbiota normal
do trato intestinal de muitos mamíferos e aves, raramente é isola-
da da pele de animais saudáveis, contudo, alterações no sistema
imune podem favorecer o seu desenvolvimento. Para verificar
possíveis associações com o vírus da  leucemia felina (FeLV),
tratamentos com corticosteróides ou antimicrobianos e outros
parâmetros, foram obtidas 150 amostras do pelame e das mucosas
bucal e anal de gatos da região metropolitana de Porto Alegre,
RS. Os diversos materiais foram cultivados em ágar Sabouraud
suplementado com cloranfenicol. O sangue foi examinado atra-
vés da imunofluorescência indireta (IFA). O único fungo isola-
do foi Candida albicans:  8,7% (mucosa bucal), 6,7% (pele) e
1,3% (mucosa anal). O teste IFA detectou 24,7% (37) gatos
soropositivos. O teste do Qui-Quadrado indicou associações
significativas entre presença de Candida albicans na pele ou na
mucosa bucal e : infecção por FeLV; terapia (até 60 dias anterio-
res à obtenção dos materiais) com antimicrobianos ou
corticosteróides; lesões na mucosa bucal; lesões na pele e,
linfonodos mandibulares aumentados. Por outro lado, não hou-
ve associação entre Candida  albicans na pele ou na mucosa
bucal com idade, sexo, raça, habitat ou presença de diarréia. A
análise de regressão logística, indicou que as chances de isola-
mento da mucosa bucal e da pele são , respectivamente 8,8 e 5,3
vezes maiores  nos gatos soropositivos e, 6,8 e 9,8 vezes maiores
naqueles previamente tratados com antimicrobianos. As chances
de isolamento  são ainda mais altas, isto é, 13,4 (mucosa bucal) e
16,0 (pele) vezes maiores  nos gatos  sob corticoterapia. Embora
existam observações contraditórias,  os resultados obtidos,
sugerem que a presença da levedura esteja freqüentemente rela-
cionada a uma depressão do sistema imune, pois os gatos FeLV
positivos sintomáticos, ou aqueles tratados com corticoste-
róides, foram os  mais susceptíveis à colonização por Candida
albicans.
Descritores: Candida albicans, FeLV, gatos, imunodepres-
são, antimicrobianos, corticosteróides.
ABSTRACT
Candida albicans is commonly found in the intes-
tinal tract of most mammals and birds, but its isolation in the
skin of healthy animals has been rarely reported. However,
when the host’s immune defenses are impaired, the coloniza-
tion by this yeast is possible. The possibilities of associations
between C. albicans, feline leukemia virus (FeLV) and others
parameters were investigated. Samples from the oropharyn-
geal and ano-rectal mucosa, fur coat, and blood were collected
from 150 cats in the metropolitan area of Porto Alegre, Brazil.
Samples were cultivated in Sabouraud’s agar supplemented
with chloramphenicol. Blood samples were also tested for FeLV
by indirect immunofluorescence (IFI). Candida albicans was
isolated from the oropharyngeal mucosa (8.7 %), fur coat (6.7
%), and rectal mucosa (1.3 %). Thirty-seven (24.7 %) cats were
FeLV-seropositives. The χ2 test revealed significant associa-
tions between the C. albicans in the skin or oral mucosa and
FeLV infection, antimicrobial or corticosteroid therapy 60 days
prior to sample collection, and presence of lesions in the oral
mucosa. There were no significant associations between
C. albicans in the skin or oral mucosa and age, sex, breed,
habitat or occurrence of diarrhea. A logistical regression analy-
sis verified that seropositive or antimicrobial-treated animals
were 8.8- and 5.3-, and 6.8- and 9.8-fold more susceptible to
have a positive isolation of C. albicans from the oral mucosa
and skin, respectively, than seronegative or non-treated ani-
mals; in addition, the corticosteroid therapy appeared to have
increased the incidence of C. albicans isolation in the oral
mucosa and skin by 13.4- and 16.0-fold. Data described in the
literature are controversial, but these results suggest that the
isolation of C. albicans may be dependent on the degree of
immunosupression in each animal, since seropositive and anti-
microbial- or corticosteroid-treated cats were significantly more
susceptible to be colonized by Candida albicans.
Key words: Candida albicans, FeLV, cats, immunosu-
pression, antimicrobials, corticosteroids.
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INTRODUÇÃO
Candida albicans apesar de fazer parte da
microbiota normal do trato intestinal, pode se consti-
tuir em patógeno oportunista das regiões mucocutâ-
neas, trato digestivo e genital de mamíferos e aves,
além de envolver pele, unhas e trato respiratório com
riscos de desencadear fungemias. A candidose como
doença primária, é extremamente rara, e via de regra
está associada a neoplasias, doenças imunomediadas
e ao uso prolongado de corticosteróides, antimicro-
bianos ou citostáticos [8].
Os estados de imunodeficiências induzidas por
infecções virais no gato como rinotraqueíte, peritonite
infecciosa felina, imunodeficiência felina (FIV) e
leucemia felina (FeLV) podem se constituir em cau-
sas predisponentes às infecções fúngicas como a
candidose [3,17].
As doenças secundárias nos gatos infectados
com o vírus da leucemia felina compartilham muitas
semelhanças biológicas com quadros clínicos associa-
dos à síndrome da imunodeficiência adquirida (SIDA)
nos humanos [14], onde é notória a incidência de
candidoses [6,8].
Os objetivos do trabalho foram verificar asso-
ciações entre o isolamento de Candida albicans com
a detecção do vírus da FeLV, com o uso prévio de
antimicrobianos ou de corticosteróides. Buscou-se
verificar também uma possível relação entre a pre-
sença desta levedura com sexo, idade, raça, habitat e
outros parâmetros.
MATERIAIS E MÉTODOS
Cento e cinqüenta gatos procedentes da gran-
de Porto Alegre, foram submetidos a exame clínico,
acompanhado de colheita de sangue, para pesquisa do
vírus da FeLV, durante o período de julho de 2000 a
fevereiro de 2001. Dos mesmos animais foram colhi-
dos raspados das mucosas orais, anais e de pêlos para
o isolamento fúngico.
Os animais foram classificados de acordo com
a idade, sexo, raça, procedência, manifestações clíni-
cas, sintomatologia, administração de antimicrobianos
e corticosteróides, lesões de pele e da mucosa bucal.
Animais: 71 (47,3%) eram machos e 79 (52,7%) fê-
meas. A idade estava assim distribuída: 34 (22,7%)
animais com idade inferior a 12 meses; 54 (36,0%)
entre 13 e 60 meses; 17 (11,3%) entre 61 e 120 me-
ses; 4 (2,7%) entre 121 e 180 meses e 41 (27,3%)
com idade desconhecida.
Os gatos foram classificados conforme a raça
e o comprimento do pelo: 79 (52,7%) animais sem raça
definida de pelo curto (SRDC), 36 (24,0%) persas, 26
(17,3%) animais sem raça definida pelo longo (SRDL)
e 9 (6,0%) siameses.
Quanto à procedência da população amostrada:
67 (44,6%) domiciliados, 46 (30,7%) de rua e 37
(24,7%) eram animais de gatis.
Amostras do pelame: foram obtidas através da téc-
nica do carpete estéril [11], que foi friccionado em
todo o corpo dos animais que não apresentavam le-
sões de pele aparentes. Nos animais com problemas
de pele, o carpete foi utilizado somente nas áreas das
lesões.
Amostras da mucosa bucal e anal: num projeto pi-
loto comparou-se os cultivos obtidos através de swabs
com aqueles obtidos através de cureta estéril das amos-
tras da mucosa bucal. Observou-se que a coleta com
cureta proporcionou um número maior de isolamen-
tos. Havendo lesões aparentes, o material era coleta-
do da própria lesão e rapidamente processado. Na
mucosa anal foi utilizado swab estéril.
Identificação dos fungos: os materiais obtidos fo-
ram cultivados em meio de ágar Sabouraud dextrose1
acrescido de 0.5g/L de cloranfenicol2 a 37 °C, duran-
te 5 dias. Para a identificação da espécie utilizou-se o
teste do tubo germinativo em soro eqüino e a produ-
ção clamidósporos em agar fubá.
Técnica da imunofluorescência indireta (IFI):
aproximadamente 1mL de sangue, após coagulado, era
centrifugado a 2.500 rpm/min. durante 2 minutos. Uma
alíquota de 50ml de soro era utilizada para o preparo
de dois esfregaços, que eram secos à temperatura
ambiente. Os reagentes utilizados (soros anti-FeLV e
anti-IgG conjugado) fazem parte do teste diagnóstico
da leucemia felina (FeLV Dectectin Set3).
Análise estatística: os resultados da cultura fúngica
e da IFI foram cruzados em tabelas 2 x 2 entre si e
com as variáveis observadas na ficha clínica, utilizan-
do-se o teste do Qui-quadrado com significância esta-
tística de p ≤ 0,05, teste de Fischer e Monte Carlo
(quando as caselas eram menores do que cinco). Uti-
lizou-se também o exame dos resíduos ajustados como
uma análise complementar ao teste do Qui-quadrado
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para verificar quais variáveis estavam associadas sig-
nificativamente com o isolamento da levedura. Tam-
bém foi realizada a regressão logística para determi-
nação da razão de chances.
RESULTADOS
O exame clínico dos 150 gatos revelou que
23,3% (35) tinham lesões de pele, 20,7% (31) mucosas
pálidas, 17,3% (26) diarréia, 17,3% apatia, 13,3% (20)
lesões na mucosa bucal e 11,3% (17) linfonodos au-
mentados.
O teste da IFI detectou que 24,7% (37) eram
soropositivos e 75,3% (113) negativos para o vírus da
leucemia felina.
O único fungo isolado foi Candida albicans:
8,7% (13) na mucosa bucal, 6,7% (10) na pele e 1,3%
(2) na mucosa anal.
Num período de até 60 dias anteriores a cole-
ta das amostras, 22,7% (34) dos animais tinham rece-
bido antimicrobianos e 12,0% (18) corticosteróides.
A avaliação estatística através do Qui-quadra-
do permitiu observar várias associações significativas,
tais como presença de Candida albicans na: mucosa
bucal (p<0,001) ou pele (p= 0,007) e animais FeLV
soropositivos; mucosa bucal (p<0,001) ou pele
(p<0,001) e administração prévia de antimicrobianos;
mucosa bucal (p<0,001) ou pele (p<0,001) e adminis-
tração prévia de corticosteróides; mucosa bucal
(p<0,001) ou pele (p<0,001) e apatia; mucosa bucal
(p<0,001) ou pele (p=0,003) e mucosas pálidas;
mucosa bucal (p= 0,001) ou pele (p= 0,003) e linfonodos
mandibulares aumentados; mucosa bucal (p<0,001) ou
pele (p<0,001) e lesões na mucosa bucal. Também
ocorreu associação entre isolamento da levedura da
pele (p<0,001) versus lesões de pele.
Por outro lado, não houve diferença significa-
tiva entre o sexo dos gatos e a presença da C. albicans
na mucosa bucal (p= 0,283) ou na pele (p= 0,406);
entre a idade e o isolamento da levedura na mucosa
bucal (p= 0,692) ou na pele (p= 0,879); entre raça
versus presença de C. albicans na mucosa bucal (p=
0,551) ou na pele (p= 0,454); entre o habitat dos ani-
mais estudados e o número de casos culturas positi-
vas isoladas tanto da mucosa bucal (p= 0,022) quanto
da pele (p= 0,798); entre os animais com diarréia
versus presença de C. albicans na mucosa bucal (p=
0,181) ou na pele (p= 0,273). Também não ocorreu
associação entre lesão de pele versus presença de C.
albicans na mucosa bucal (p= 0,058).
Através do emprego de regressão logística
verificou-se que as chances de ocorrer isolamento de
Candida albicans das amostras obtidas da mucosa
bucal e da pele de um gato FeLV positivo, eram res-
pectivamente 8,8 e 5,3 vezes maiores do que a partir
de animal FeLV negativo. As chances de isolamento
de C. albicans da mucosa bucal e da pele de um gato
que tinha sido medicado com antimicrobianos, eram
respectivamente, de 6,8 e 9,8 vezes maiores do que
daquelas oriundas de animal não tratado. Da mesma
forma, as chances de isolamento de C. albicans da
mucosa bucal e da pele de um gato anteriormente
medicado com corticosteróides, eram respectivamen-
te, de 13,4 e 16,0 vezes maiores do que de um animal
sem este tratamento.
DISCUSSÃO
Candida albicans foi isolada em 6,7%, 8,7%
e 1,3% das amostras da pele, mucosas bucal e anal.
Estes resultados são similares aos de Sierra et al. [18],
que encontraram nos mesmos sítios porcentuais 9,3%,
5,8% e 0%. Outros pesquisadores que estudaram so-
mente a microbiota da pele de gatos saudáveis, ou não
isolaram a levedura [4], ou observaram apenas uma
baixa prevalência da mesma [13].
A literatura fornece resultados contraditórios,
já que existem indícios de que a condição de
soropositividade para FeLV e FIV (duas viroses com
potencial imunossupressor) não tem influência na fre-
qüência de isolamento da C. albicans [18], muito
embora quando foram comparados animais doentes
com animais saudáveis, a microbiota da mucosa bucal
foi significativamente mais diversificada nos animais
FeLV e FIV sintomáticos do que nos assintomáticos.
Já outros autores [10], a isolaram de 23% dos gatos
FIV soropositivos e de apenas 4% dos não infectados.
Além disso, C. albicans foi isolada de 30,8% dos ga-
tos FIV sintomáticos, mas de nenhum dos
assintomáticos.
Neste estudo, C. albicans foi isolada da
mucosa bucal de 24,3% dos gatos FeLV infectados e,
de apenas 3,5% dos não infectados. Na pele, a leve-
dura foi isolada de 16,2% dos FeLV soropositivos e,
de somente 3,53% dos negativos. Estes dados suge-
rem que a soropositividade para esta virose tenha re-
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lação com o isolamento da levedura, tanto da mucosa
bucal quanto da pele. Também é importante salientar
que os gatos FeLV positivos que apresentavam
sintomatologia relacionada com a virose, albergavam
C. albicans na mucosa bucal (31%) e na pele (20,7%).
Estes resultados estão de acordo com observações
anteriores sobre o fato das micoses oportunistas ocor-
rerem mais freqüentemente quando as defesas do
hospedeiro estiverem comprometidas[6,10].
O vírus da leucemia felina tem sido associado
a uma série de disfunções no sistema imune e, conse-
qüentemente, a sinais clínicos muito variáveis [17]. O
fator que nos parece fundamental elucidar é se o mes-
mo está afetando o sistema imune ou não, visto que os
gatos infectados podem permanecer assintomáticos por
semanas ou meses [5], e mesmo assim, terem uma
eficaz reação imune e não desenvolver a doença ape-
sar do estado virêmico ter persistido por um longo pe-
ríodo [9].
Em medicina humana, a candidose oral é uma
das primeiras infecções observada em pacientes por-
tadores do vírus HIV, sendo por isto considerada
marcador de imunodeficiência [2,15,16]. Em um estu-
do [12], 60% dos pacientes infectados com HIV de-
senvolveram candidose oral evidenciando a metade
do número de linfócitos em relação aos pacientes nor-
mais o que explica as freqüentes recidivas de candidose
oral. Também tem sido relatado um aumento da colo-
nização por C. albicans, na proporção direta ao de-
senvolvimento da síndrome da imunodeficiência ad-
quirida (SIDA) [7].
Os resultados aqui obtidos indicam que mani-
festações clínicas, como apatia e mucosa pálida, têm
associação significativa com o isolamento de C.
albicans tanto da mucosa bucal, quanto da pele. Es-
tas observações corroboram as citações da literatura
sobre a candidose, tanto oral quanto cutânea, ocorrer
geralmente em animais debilitados e anêmicos [1,17].
Sob outro enfoque, verificou-se que a adminis-
tração de antimicrobianos ou de corticosteróides, até
60 dias antes da coleta das amostras, influenciou signi-
ficativamente no isolamento da C. albicans, tanto da
mucosa bucal quanto da pele. Esta constatação está de
acordo com trabalhos que apontam estas drogas como
fatores predisponentes para a instalação da candidose
em animais [1,17]. Estes medicamentos também já fo-
ram relacionados como causas favorecedoras da insta-
lação do quadro de candidose em humanos [2,15].
Acompanhando o avanço da medicina huma-
na, as micoses oportunísticas, notadamente as
candidoses, tornaram-se freqüente causa de óbitos em
pacientes com leucemia, linfomas, tumores e
trasnsplantados, onde a leucopenia é um fator de risco
sempre presente. Por outro lado, na SIDA, onde a
imunossupressão está mais relacionada aos linfócitos,
as candidoses representam 70-80% das micoses, to-
davia, como a leucopenia é menos severa, os óbitos
pelas candidoses são em menor número [12].
Em medicina veterinária, particularmente em
relação aos gatos, as candidoses têm sido raramente
relatadas [13,19]. Neste contexto, os resultados obtidos
sugerem que o isolamento de C. albicans está relacio-
nado com imunodepressão, pois, os animais FeLV posi-
tivos, com sintomatologia da doença ou que estavam
sendo tratados com drogas imunossupressoras, foram
mais susceptíveis à colonização pela C. albicans, tanto
na mucosa bucal quanto na pele.
CONCLUSÕES
A análise das interações estudadas permitiu
concluir que houve associação significativa entre o iso-
lamento de Candida albicans e a detecção do vírus
da FeLV, e que a administração de antimicrobianos e
corticosteróides nos 60 dias anteriores a coleta das
amostras favoreceu significativamente o isolamento
desta levedura. Contrariamente, não houve associa-
ção significativa entre sexo, idade, raça, habitat ou gatos
com diarréia em relação ao isolamento de C. albicans.
Por outro lado, manifestações clínicas como
apatia, mucosas pálidas, linfonodos mandibulares au-
mentados e lesões de mucosa bucal mostraram-se sig-
nificativamente associadas a uma maior probabilidade
de isolamento de C. albicans.
Em virtude destas conclusões, a investigação
epidemiológica,através da mensuração dos parâmetros
de prevalência e incidência da candidose, associada
aos fatores predisponentes, é condição fundamental
para uma melhor avaliação da importância desta micose
na clínica de pequenos animais.
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